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Hambatan kognitif dan fungsi adaptif pada anak retardasi mental menjadi stressor 
bagi orangtua, karena dalam perawatannya perlu penanganan khusus. Kondisi 
tersebut berdampak pada penerimaan orangtua terhadap anak dan pada harga diri 
orangtua, yang akhirnya dapat menyebabkan stress pengasuhan. Tujuan 
penelitian ini yaitu untuk menganalisis efek harga diri orangtua sebagai faktor 
mediasi antara penerimaan orangtua terhadap stres pengasuhan dalam merawat 
anak retardasi mental. Rancangan penelitian menggunakan analitik korelasi 
dengan pendekatan cross sectional, menggunakan purposive sampling dengan 
jumlah 43 responden. Instrumen penelitian yang digunakan yaitu Parental 
Acceptance Rejection Questionnaire/ (PARQ), Brief Self Esteem Inventory/ 
(BSEI) dan Parenting Stres Index Short Form/ (PSI-SF). Analisis jalur (path 
analysis) digunakan sebagai uji statistik. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
ada hubungan tidak langsung antara penerimaan orangtua dengan stres 
pengasuhan melalui efek mediasi harga diri orangtua. Besar hubungan tidak 
langsung antara penerimaan terhadap stress pengasuhan melalui harga diri 
orangtua adalah sebesar 2,92%. Kurangnya penerimaan terhadap anak retardasi 
mental menyebabkan orangtua memiliki harga diri rendah, yang berdampak 
timbulnya stress pengasuhan.  
 






Cognitive impairments and adaptive functions in mental retardation children 
become stressors for parents, because in their care need special treatment. These 
conditions have an impact on parents 'acceptance of the child and on the parents' 
self-esteem, which can ultimately cause parental stress. The research objective is 
to analyze the effects of parental self-esteem as a mediating factor between 
parental acceptance of parental stress in caring for children with mental 
retardation. This study used a correlation analytic design with a cross sectional 
approach, using purposive sampling with a total of 43 respondents. The research 
THE INDONESIAN JOURNAL OF HEALTH SCIENCE                                ISSN (Print) : 2087-5053  





instruments used were Parental Acceptance Rejection Questionnaire / (PARQ), 
Brief Self Esteem Inventory / (BSEI) and Parenting Stress Index Short Form / 
(PSI-SF). Path analysis is used as a statistical test. The results showed that there 
was an indirect relationship between parental acceptance and parental stress 
through the mediation effect of parental self-esteem. The amount of indirect 
relationship between acceptance of parental stress through parental self-esteem 
is 2.92%. Lack of acceptance of children's mental retardation causes parents to 
have low self-esteem, which results in the stress of parenting. 
 






Salah satu masalah kesehatan 
jiwa yang sering terjadi pada masa 
anak dan remaja adalah retardasi 
mental. Populasinya memiliki angka 
paling besar jika dibandingkan 
dengan populasi keterbatasan lainnya. 
Secara global angka prevalensi 
retardasi mental yaitu 10,37/1000 
populasi (maulik, et.al., 2011). 
Prevalensi retardasi mental diprediksi 
sebanyak 1%-3% populasi dan 85% 
merupakan retardasi mental ringan. 
Sedangkan retardasi mental sangat 
berat hanya sekitar 1-2%. Insiden 
tertinggi pada anak usia sekolah, 
dengan usia puncak 10-14 tahun. Pada 
Angka mortalitas yang tinggi terjadi 
pada retardasi mental sangat berat 
sebagai akibat dari komplikasi terkait 
dengan kondisi fisik (Sadock & 
Sadock, 2010).  
Dampak merawat anak 
retardasi mental bagi keluarga 
dirasakan cukup besar, baik secara 
fisik maupun psikologis, meskipun 
sebagian besar retardasi mental 
merupakan kasus ringan. Namun 
dampak tersebut kurang mendapat 
perhatian dari tenaga kesehatan. Hal 
ini ditunjukkan dari studi yang 
menyatakan bahwa dukungan tenaga 
kesehatan bagi orangtua dengan anak 
retardasi mental masih kurang (Glenn, 
2014). Menurut Tavakolizadeh 
(2012), memiliki anak retardasi 
mental juga dapat berdampak pada 
kesehatan mental orangtua, terutama 
bagi ibu. Orantua dengan retardasi 
mental rentan mengalami stress, 
ansietas, dan depresi (Lee, 2013). 
Sebuah studi oleh Woodman, et al., 
(2015) dan Craig, et al. (2016), 
memperlihatkan bahwa orangtua anak 
retardasi mental mengalami stress 
pengasuhan apabila dibandingkan 
dengan orangtua anak yang normal. 
Penelitian ini juga menunjukkan 
adanya hubungan timbal balik antara 
stress pengasuhan dengan perilaku 
anak retardasi mental.  
Merawat anak disabilitas 
menimbulkan beban subjektif, salah 
satunya adalah stigma social 
(McNally & Mannan, 2013; Cantwell, 
2015). Orangtua merasa takut untuk 
membawa anaknya keluar 
dimasyarakat untuk melindungi anak 
dari stigma (Elford, 2015). Hal ini 
potensial berdampak pada dukungan 
social, harga diri, dan kesehatan 
psikologis. Orangtua dengan  harga 
diri positif memiliki resiliensi dan 
kesehatan psikologis yang lebih baik 
(Bekhet, et al, 2012). Studi oleh 
Cantwell (2015), memperlihatkan 
bahwa orangtua dengan harga diri 
rendah cenderung mengalami gejala 
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depresi. Menurut Stuart (2013) harga 
diri merupakan penilaian individu 
terhadap dirinya melalui analisis 
kesesuaian antara perilaku dengan 
ideal diri.  
Harga diri menjadi mediator 
antara penerimaan atau penolakan 
orangtua dengan timbulnya depresi 
(Kockar, 2006). Menurut Onder & 
Gulay (2010) orangtua anak retardasi 
mental menunjukkan tingkat 
penolakan yang lebih tinggi 
dibandingkan orangtua anak normal. 
Hal ini disebabkan akibat disabilitas 
perkembangan, masalah psikologis, 
sosial ekonomi, dan masalah lain 
yang muncul pada keluarga dengan 
anak disabilitas, sehingga berdampak 
pada tingkat penerimaan orangtua 
terhadap anak (Aydin & Yamac, 
2014). 
Berdasarkan hasil studi 
pendahuluan terhadap 10 responden 
yang dilakukan di Sekolah Dasar Luar 
Biasa (SDLB) Bhakti Luhur, 
diperolah data kualitatif bahwa semua 
responden merasa sedih, syok, dan 
tidak percaya saat mengetahui 
diagnosis anaknya, serta ada rasa 
khawatir akan masa depan anak 
karena anaknya memiliki keterbatasan 
dalam hal kemandirian. Sebanyak 8 
responden malu dan merasa rendah 
diri akibat keadaan anaknya. 
Sebanyak 5 responden merasa dijauhi 
oleh lingkungannya. Sebanyak 7 
responden mengalami stres selama 
merawa anak.  
Penelitian ini bertujuan untuk 
menganalisis efek  harga diri orangtua 
sebagai faktor mediasi antara 
penerimaan orangtua terhadap stres 
pengasuhan merawat anak retardasi 





Rancangan penelitian yang 
digunakan adalah analitik korelasional 
dengan pendekatan cross sectional. 
Dengan menggunakan teknik 
purposive sampling diperoleh sampel 
sebanyak 43 responden. Populasi dan 
sampel penelitian ini adalah orangtua 
anak retardasi mental yang bersekolah 
di SDLB Bhakti Luhur kelas 1 – 6. 
Instrumen penelitian yang digunakan 
yaitu Parental Acceptance Rejection 
Questionnaire/ PARQ, Brief Self 
esteem Inventory/ BSEI, dan 
Parenting Stres Index Short Form/ 
PSI-SF. Uji korelasi pearson dan 
analisis jalur (path analysis) 
digunakan sebagai uji statistik. 
Penelitian ini telah memperoleh 
kelayakan etik dari Poltekes 
Kemenkes Malang. 
Secara teoritis hubungan antar 
variabel dapat dibuat dalam bentuk 
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Gambar 1 menunjukkan 
bahwa terdapat dua jalur hubungan 
antar variabel. Jalur pertama 
menggambarkan analisis jalur dari 
variabel penerimaan terhadap harga 
diri orangtua. Sedangkan jalur kedua 
menggambarkan analisis jalur dari 
variabel penerimaan dan harga diri 
orangtua terhadap stres pengasuhan. 
Gambar diatas dapat dinyatakan 
dalam bentuk persamaan struktur 
model sebagai berikut: 
Struktur Jalur 1: Y Harga diri orangtua = ρyx 
X + ρyε1 
Struktur Jalur 2: Z Stres pengasuhan =  ρzx  
X  + ρzy Y + ρzε2 
 
HASIL PENELITIAN 
      Tabel 1. Karakteristik Anak Berdasarkan Usia 




1 Usia 43 11,86 12 7 - 20 2, 765 
Sumber: data primer, 2016 
Tabel 2 Karakteristik Anak Berdasarkan Tingkat Retardasi Mental 
No Karakteristik Frekuensi Prosentase 
1 Tingkat Retardasi Mental   
 a. RM Ringan 9 21 % 
 b. RM Sedang 22 51 % 
 c. RM Berat 12 28 % 
Sumber: data primer, 2016 
 
Tabel 3 Karakteristik Orangtua Berdasarkan Usia 




1 Usia 43 41,3 41 28 - 62 7, 567 
Sumber: data primer, 2016 
 
Tabel 4 Karakteristik Orangtua Berdasarkan Orangtua yang Dominan Merawat 
Anak, Pendidikan, Pekerjaan, Penghasilan Keluarga, Jumlah Anak, dan 
Status Perkawinan 
No Karakteristik Frekuensi Prosentase 
1 Orangtua yang Dominan Merawat Anak   
 a. Ayah 7 16 % 
 b. Ibu 36 84 % 
2 Pendidikan    
 a. SD 11 25 % 
 b. SMP 15 35 % 
 c. SMU 12 28 % 
 d. Diploma/ Sarjana 5 12 % 
3 Pekerjaan   
 a. Bekerja 15 35 % 
 b. Tidak Bekerja 28 65 % 
4 Penghasilan Keluarga   
 a. < 1,8 juta 33 77 % 
 b. > 1,8 juta 10 23 % 
5 Jumlah Anak   
 a. 1 orang 10 23 % 
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 b. 2 orang 22 51 % 
 c. =/> 3 orang 11 26 % 
6 Status Perkawinan   
 a. Kawin 38 88 % 
 b. Tidak kawin (Janda/Duda) 5 12 % 
Sumber: data primer, 2016 
 
Berdasarkan tabel 1 dan 2, 
diketahui bahwa rata – rata usia anak 
responden yaitu 11,86 tahun dan lebih 
dari setengah responden, yaitu 22 
responden (51%) memiliki anak 
dengan tingkat retardasi mental 
sedang. 
Pada karakteristik responden 
(tabel 3, 4) didapatkan data rata-rata 
usia responden yaitu 41,3 tahun. 
Sebagian besar responden yang 
dominan merawat anak adalah ibu 
yaitu 36 responden (84%). Sebanyak 
15 responden (35%) memiliki tingkat 
pendidikan terakhir SMP. Lebih dari 
setengah responden, yaitu 28 
responden (65%) tidak bekerja. 
Sebagian besar responden, yaitu 33 
responden (77%) memiliki 
penghasilan keluarga kurang dari 1,8 
juta Rupiah/bulan (dibawah Upah 
Minimum Regional). Lebih dari 
setengah responden, yaitu 22 
responden (51%) memiliki 2 anak. 
Sebagian besar responden, yaitu 38 
responden (88%) responden berstatus 
kawin. 
Untuk data khusus penelitian 
dijabarkan dalam tabel 5. 
 








1 Penerimaan orangtua 43 70,26 70,00 58 – 86 8,021 
2 Harga diri orangtua 43 53,53 52,00 40 – 67 6,819 
3 Stres pengasuhan 43 46,60 45,00 34 - 65 7,835 
Sumber: data primer, 2016 
 
Berdasarkan tabel 5 dapat 
dijelaskan bahwa pada variabel 
penerimaan orang tua didapatkan rata 
– rata skor sebesar 70,26 dengan nilai 
minimum 58 dan maksimum 86. Data 
ini menunjukkan bahwa semua 
responden termasuk dalam kategori 
penerimaan, artinya semua orangtua 
dapat menerima anak dengan retardasi 
mental. Pada variabel harga diri orang 
tua didapatkan rata – rata skor  
sebesar 53,53 dengan nilai minimum 
40 dan maksimum 67. Berdasarkan 
data tersebut bisa disimpulkan bahwa 
rata - rata responden termasuk dalam 
kategori memiliki harga diri sedang. 
Pada variabel stres pengasuhan 
didapatkan rata – rata skor sebesar 
46,60 dengan nilai minimum 34 dan 
maksimum 65. Data tersebut 
menunjukkan bahwa rata - rata 
responden termasuk dalam kategori 
normal, artinya responden tidak 
mengalami stres pengasuhan ketika 
merawat anak retardasi mental. 
 
Hubungan Langsung Penerimaan 
Orangtua (X) dengan Harga Diri 
Orangtua (Y) dalam Merawat 
Anak Retardasi Mental (Struktur 
Jalur 1) 
Hasil uji hubungan 
penerimaan (X) dengan harga diri 
orangtua (Y) terlihat pada tabel  6. 
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Tabel 6. Hubungan Penerimaan (X) dengan Harga Diri Orangtua (Y) dalam 




Beta Thitung Ttabel p Value Keterangan 
Penerimaan  
harga diri orangtua 
0,222 0,471 3,416 2,021 0,001 Signifikan  
  Sumber: data primer, 2016 
Berdasarkan tabel 6 
didapatkan bahwa nilai p value lebih 
kecil dari 0,05 (0,001 < 0,05), artinya 
variabel penerimaan orangtua 
berhubungan langsung secara 
signifikan dengan harga diri orangtua 





Hubungan Langsung Penerimaan 
Orangtua (X) dengan Stres 
Pengasuhan (Z) 
Hasil uji secara langsung 
Penerimaan orangtua (X) dengan 
Stres Pengasuhan (Z) ditunjukkan 
pada tabel berikut: 
 
Tabel 7. Hubungan Penerimaan Orangtua (X) dengan Stres Pengasuhan (Z) 




Beta Thitung Ttabel p Value Keterangan 
Penerimaan  
Stres Pengasuhan 
0,410 - 0,383 - 2,779 2,021 0,008 Signifikan  
  Sumber: data primer, 2016 
 
Berdasarkan tabel 7 didapatkan 
bahwa nilai p value lebih kecil dari 
0,05 (0,008 < 0,05), artinya variabel 
penerimaan orangtua berhubungan 
langsung secara signifikan dengan 
stres pengasuhan dengan kontribusi 
sebesar -0,383
2
 atau 14,7%. 
 
Hubungan Langsung Harga Diri 
Orangtua (Y) dengan Stres 
Pengasuhan (Z) 
Hasil uji secara langsung 
harga diri orangtua (Y) dengan stres 
pengasuhan (Z) ditunjukkan pada 
tabel berikut: 
Tabel 8. Hubungan Harga Diri Orangtua (Y) dengan Stres Pengasuhan (Z) dalam 




Beta Thitung Ttabel p Value Keterangan 
Harga Diri 
Orangtua  Stres 
Pengasuhan 
0,410 - 0,364 - 2,641 2,021 0,012 Signifikan  
  Sumber: data primer, 2016 
 
Berdasarkan tabel 8 didapatkan 
bahwa nilai p value lebih kecil dari 
0,05 (0,012 < 0,05), artinya variabel 
harga diri orangtua berhubungan 
langsung secara signifikan dengan 
stres pengasuhan dengan kontribusi 
sebesar -0,364
2
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Hubungan Tidak Langsung antara 
Penerimaan Orangtua (X) dengan 
Stres Pengasuhan (Z) melalui 
Pembentukan Harga Diri 
Orangtua (Y) 
Pola hubungan tidak langsung 
adalah bagian koefisien jalur yang 
dapat dilacak secara kausalitas 
melalui variabel perantara. Prosedur 
yang biasa digunakan untuk 
menentukan besar hubungan tidak 
langsung yaitu dengan mengalikan 
koefisien jalur – koefisien jalur yang 
melewati variabel perantara pada 
hubungan antar variabel tersebut 
(Winarsunu, 2012). Dalam penelitian 
ini besar koefisien hubungan tidak 
langsung antara penerimaan orangtua 
dengan stres pengasuhan melalui 
pembentukan harga diri orangtua 
adalah sebagai berikut:  
ρxz = (ρyx x ρzy) 
     = 0,471 x -0,364 = 0,171 
Berdasarkan perhitungan 
diatas maka estimasi besar hubungan 
tidak langsung antara penerimaan 
orangtua dengan stres pengasuhan 
melalui pembentukan harga diri 
adalah sebesar 0,171
2
 atau 2,92%.  
 
Koefisien Total atau Koefisien 
Jalur 
Koefisien total menunjukkan 
hasil penjumlahan antara koefisien 
jalur hubungan secara langsung 
dengan koefisien jalur hubungan 
secara tidak langsung (Winarsunu, 
2012). Dalam penelitian ini besar 
koefisien total hubungan langsung 
dan tidak langsung antara 
penerimaan orangtua, harga diri 
orangtua, dan stres pengasuhan 
adalah sebagai berikut:  
rxz = ρzx + (ρyx x ρzy) 
                = -0,383 + (0,471x -0,364) 
                = -0,383 + (-0,171) 
                = -0,554 
Dari perhitungan diatas 
menunjukkan bahwa total hubungan 
yang dapat dijelaskan oleh 
penerimaan orangtua terhadap stres 
pengasuhan melalui harga diri 
orangtua sebesar 55,4%. Sedangkan 
sisanya, sebesar 44,6% dijelaskan 
oleh faktor - faktor lain yang tidak 
diteliti dalam model penelitian ini. 
Menurut hasil pada koefisien 
jalur 1 dan jalur 2 maka secara 
keseluruhan hubungan kausal empiris 
antara variabel penerimaan orangtua, 
harga diri orangtua, dan stres 
pengasuhan dapat digambarkan 












ρzy = -0,364; R
2
= 13,2% 







ρzε2 = 0,768 
ρzx = -0,383; R
2
=14,7% 
ρyε1 = 0,882 
R
2
zxy = 41% 
Harga diri 
orangtua (Y) 
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Tabel dibawah ini merangkum 
dekomposisi koefisien jalur antara 
penerimaan orangtua, harga diri 
orangtua, dan stres pengasuhan dalam 
merawat anak retardasi mental. 
 
Tabel 9. Dekomposisi Koefisien Jalur Hubungan Langsung, 
Hubungan Tidak Langsung, dan Hubungan Total Antar Variabel 
Hubungan Variabel Hubungan Kausal  
Langsung Tidak Langsung Total 
 Melalui Y 
Penerimaan Orangtua (X) terhadap Harga 
Diri Orangtua (Y) 
0,471 - 0,471 
Penerimaan Orangtua (X) terhadap Stres 
Pengasuhan (Z) 
- 0,383 0,171 - 0,554 
Harga Diri Orangtua (Y) terhadap Stres 
Pengasuhan (Z) 
- 0,364 - - 0,364 
Penerimaan Orangtua (X) & Harga Diri 
Orangtua (Y) terhadap Stres Pengasuhan 
(Z) 
0,410 - 0,410 




Hubungan Tidak Langsung 
Penerimaan Orangtua terhadap 
Stres Pengasuhan Merawat Anak 
Retardasi Mental melalui 
Pembentukan Harga Diri Orangtua 
Stres yang dialami orangtua 
berhubungan dengan penerimaan 
terhadap anak. Orangtua dengan 
penerimaan yang baik terhadap anak 
akan mampu menciptakan lingkungan 
yang positif dalam keluarga, dan 
mampu menerima kondisi anak 
dengan kekurangan atau keterbatasan 
yang dimiliki. Dalam hal ini orangtua 
menyadari tuntutan yang diberikan 
kepada anak yang akan disesuaikan 
dengan kemampuan anak. Dengan 
memiliki harapan yang realistis 
terhadap anak akan membuat orangtua 
lebih mampu beradaptasi selama 
merawat anak dengan retardasi 
mental. 
Berdasarkan hasil analisis data 
penelitian menggunakan analisis jalur 
(path analysis) didapatkan bahwa 
secara tidak langsung penerimaan 
orangtua berhubungan secara 
signifikan dengan stres pengasuhan 
melalui pembentukan harga diri 
orangtua. Besarnya kontribusi tidak 
langsung tersebut sebesar 2,92%.  
Harga diri merupakan 
penilaian individu terhadap dirinya 
tentang kemampuan yang dimiliki, 
dan perasaan berharga yang dimiliki 
atas dirinya. Stuart (2013) menyatakan 
bahwa harga diri merupakan penilaian 
individu tentang nilai diri pribadi yang 
didapat melalui analisis antara 
kesesuaian perilaku dan ideal diri. 
Harga diri yang tinggi berhuungan 
dengan tinngkat kecemasan yang 
rendah (Stuart, 2013). Pernyataan ini 
sejalan dengan studi oleh Lisnayanti 
dkk (2015) yang menunjukkan bahwa 
harga diri orangtua yang semakin 
tinggi, maka tingkat kecemasan yang 
dialami dalam merawat anak dengan 
retardasi mental semakin rendah. 
Kecemasan yang dialami orangtua 
menggambarkan adanya stres 
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pengasuhan selama merawat anak 
dengan retardasi mental. 
Adanya hubungan secara tidak 
langsung antara variable penerimaan 
orangtua dengan stres pengasuhan 
melalui pembentukan harga diri 
orangtua menunjukkan bahwa harga 
diri menjadi mediasi bagi penerimaan 
orangtua terhadap munculnya stres 
pengasuhan. Hal ini berarti bahwa 
meskipun orangtua menunjukkan 
sikap penerimaan kepada anak 
retardasi mental, tidak menutup 
kemungkinan akan mengalami stres 
pengasuhan selama merawat anak 
retardasi mental apabila tidak 
didukung dengan harga diri yang 
positif. 
Cara individu berperilaku 
dalam lingkungannya dipengaruhi 
oleh harga diri. Individu dengan harga 
diri yang tinggi akan menghadapi 
lingkungan secara aktif dan dapat 
beradaptasi dengan efektif, serta 
cenderung merasa aman. Sebaliknya 
individu dengan harga diri yang 
rendah memilliki kecenderungan 
negatif dalama melihat lingkungannya 
dan menganggap hal tersebut sebagai 
suatu ancaman bagi dirinya ancaman 
(Yoseph, 2014). Individu yang 
cenderung menilai diri lemah, tidak 
berharga, dan tidak mampu akan 
mudah mengalami frustasi dan sulit 
menyesuaikan dengan lingkungan, 
sehingga akan menyebabkan individu 
mengalami stres. 
Orangtua dengan harga diri 
tinggi akan memiliki keyakinan 
bahwa dirinya mampu dalam merawat 
anak dengan retardasi mental, merasa 
berharga dan bisa diterima oleh 
lingkungan sosialnya. Dengan 
demikian orangtua akan memilliki 
kemampuan lebih adaptif dalam 
menghadapi berbagai masalah yang 





berhubungan secara langsung terhadap 
harga diri orangtua dengan kontribusi 
22,2%; Penerimaan orangtua 
berhubungan secara langsung terhadap 
stres pengasuhan dengan kontribusi 
negatif sebesar 14,7%; Harga diri 
orangtua berhubungan secara 
langsung terhadap stres pengasuhan 
dengan kontribusi negatif sebesar 
13,2%. Besar hubungan tidak 
langsung antara penerimaan terhadap 
stress pengasuhan melalui harga diri 




Stres pengasuhan dalam 
merawat anak retardsi mental dapat 
diminimalkan dengan cara 
meningkatkan penerimaan orangtua 
terhadap anak, sehingga orangtua bisa 
menerima kondisi anak apa adanya. 
Disamping itu orangtua dengan 
penilaian diri yang positif mampu 
membuat orangtua beradaptasi dengan 
baik terhadap berbagai stressor yang 
dialami selama merawat anak dengan 
retardasi mental.  
Untuk penelitian selanjutnya 
disarankan menggunakan pendekatan 
penelitian yang berbeda dengan 
memperluas cakupan responden agar 
hasil penelitian dapat 
digeneralisasikan dan perlu dilakukan 
penelitian dengan memberikan 
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